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RESUMO
Pesquisa exploratória e descritiva, de abor-
dagem qualitativa que teve como objetivo
investigar o ensino dos conteúdos atitudinais
ministrado por docentes de uma instituição
pública na formação inicial do enfermeiro.
Foi realizada na Escola de Enfermagem da
USP, com nove docentes do bacharelado em
enfermagem e membros do Grupo de Apoio
Pedagógico. Após aprovação do projeto, os
dados foram coletados por meio de entre-
vista semi-estruturada e analisados por meio
da análise de Conteúdo. Os conteúdos ati-
tudinais por não se inserirem nos conteú-
dos programáticos das disciplinas são traba-
lhados por iniciativa individual dos docen-
tes que utilizam diferentes estratégias, em
sala de aula ou em campo de prática. No pro-
cesso de ensino os docentes encontram pos-
sibilidades e limites relacionados à institui-
ção, aos docentes e aos estudantes. A gran-
de dificuldade consiste na avaliação dos con-
teúdos atitudinais. Trabalhar atitudes como
objetivos de aprendizagem e construir ins-
trumentos adequados de avaliação é a meta
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ABSTRACT
Qualitative research, exploratory and de-
scriptive, had the aim to investigate teach-
ing of the attitudinal content on training of
nurses by professors in a public school of
nursing. It was held at the Escola de
Enfermagem da USP, with nine teachers in
nursing baccalaureate and members of
Grupo de Apoio Pedagógico. After approval
of the project, data were collected through
semi-structured interviews and analyzed
using content analysis. For want of insertion
of the attitudinal contents in the courses
programs, they are worked by the individual
teacher's initiative that uses different strat-
egies in the classroom or on the practice
field. In the process of teaching teachers
found possibilities and limitations related to
the institution, teachers and students. The
major difficulty is the assessment of attitu-
dinal content. Work attitudes as learning
objectives and build the right tools is the goal






La investigación cualitativa, de tipo explora-
torio y descriptivo, con el objetivo de investi-
gar la enseñanza de los contenidos
actitudinales en la formación de las enferme-
ras por los profesores en una escuela pública
de la enfermería. Se celebró en la Escola de
Enfermagem da USP, con nueve profesores de
bachillerato de enfermería y miembros de lo
Grupo de Apoio Pedagógico. Después de la
aprobación del proyecto, los datos fueron re-
colectados por médio de entrevistas semi-
estructuradas y analizados utilizando el aná-
lisis de contenido. El contenido de actitud por
no entrar en el programa de los cursos se tra-
bajó en la iniciativa de los profesores que uti-
lizan diferentes estrategias en el aula o en el
campo de la práctica. En el proceso de ense-
ñanza los profesores encontraran posibilida-
des y limitaciones relacionadas con la institu-
ción, los profesores y estudiantes. La princi-
pal dificultad es la evaluación de los conteni-
dos actitudinales. Trabajar las actitudes como
los objetivos de aprendizaje y crear las herra-
mientas adecuadas es el objetivo a conside-
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INTRODUÇÃO
A formação superior em Enfermagem deve preparar a
pessoa para enfrentar, pensar e modificar situações de saú-
de ou de doença, promover a melhoria da qualidade de
vida do indivíduo, de grupos e da coletividade e contribuir,
por extensão, para transformar a realidade. Para tanto, é
necessário que a escola forneça instrumentos que possibi-
litem aos estudantes desenvolverem competências ao lon-
go da formação e da vida, que são de natureza conceitual,
procedimental e de atitudes.
No Brasil, nas profissões da saúde, incluindo a Enfer-
magem, identificam-se três modelos de influência no ensi-
no: jesuítico, napoleônico e alemão(1). Estas influências,
embasadas ainda pela ciência moderna(2 -3) e pelo modelo
biomédico(4 ), vem determinando não somente a metodo-
logia de ensino adotada, como também as diretrizes para
essa formação que é fortemente pautada no mecanicismo,
biologismo, individualismo, especialização, exclusão de prá-
ticas alternativas e tecnificação(5).
Esse modelo de formação em saúde e as
bases da ciência moderna e do modelo bio-
médico nas quais foi estruturada a formação
superior, e em particular em Enfermagem, não
tem conseguido preparar o profissional para
dar respostas às demandas de uma sociedade
complexa em que as necessidades de saúde
das pessoas são crescentes, além do distanci-
amento e do enfraquecimento da relação pro-
fissional-paciente, o que contribui para a im-
potência do profissional de saúde(6-9).
As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs)(10)
trazem avanços que servem como balizadores
para os cursos construírem os respectivos
Projetos Políticos Pedagógicos, tendo como
base os princípios da ciência pós-moderna(11), que possibi-
litam a construção de estruturas curriculares mais integra-
tivas, em que os conteúdos são construídos em uma
tessitura articulada(12). Neste sentido, muitas escolas vêm
promovendo mudanças curriculares, embora estejam lidan-
do com as dificuldades para a tessitura e articulação dos
saberes curriculares.
Outra dificuldades se refere à ênfase na capacidade do
estudante reter informações, especialmente de caráter téc-
nico e procedimental, em conteúdos ministrados em disci-
plinas fragmentadas e pouco articuladas(13). Além disso, o
professor continua exercendo o papel de transmissor do
conhecimento e o estudante de receptor passivo.
O ensino de conteúdos conceituais e procedimentais na
Enfermagem tem sido a tônica ao longo da história da for-
mação superior no Brasil, no entanto, para promover a for-
mação de um profissional autônomo, crítico e reflexivo, con-
forme preconizam as DCNs(10), é preciso que sejam também
desenvolvidos conteúdos de natureza atitudinal e relacional.
Os conteúdos ensinados podem ser agrupados da seguinte
forma: Conteúdos factuais e conceituais: abrangem os co-
nhecimentos pontuais, descritivos, caracterizadores e infor-
mativos representados pelos fatos, acontecimentos, situa-
ções, dados e fenômenos concretos e singulares e a compre-
ensão do conceito a fim de utilizá-lo para a interpretação e
conhecimento de situações ou para a construção de outras
idéias. Conteúdos procedimentais: compreendem conjuntos
de ações destinadas a alcançar algum objetivo, como as re-
gras, as técnicas, os métodos, as destrezas ou habilidades, as
estratégias e os procedimentos. Conteúdos atitudinais:
norteiam o uso dos conteúdos factuais e procedimentais,
pois englobam uma série de conteúdos que podemos agru-
par em valores, atitudes e normas(14).
Os conteúdos atitudinais são apreendidos no momen-
to em que são praticados. Os valores são interiorizados
quando se toma posição diante de um determinado fato,
de uma pessoa ou situação ou diante de si mesmo; as ati-
tudes são desenvolvidas quando se pensa, sente e atua de
certa forma frente a um objeto concreto alvo de tal atitu-
de; as normas são assimiladas quando, refle-
tida ou irrefletidamente, seguem-se as regras
estabelecidas em determinado contexto ou
grupo social(13).
Na formação do enfermeiro, os conteú-
dos factuais e procedimentais são historica-
mente os mais trabalhados(15), enquanto os
atitudinais representam grande desafio, pois
estes estão articulados ao fazer, conhecer,
conviver e ser. As DCNs(10) ao definirem as
habilidades e competências do enfermeiro
possibilitam a ampliação do sentido e do sig-
nificado da formação. Para se apropriar ou
desenvolver competências é necessária a par-
ticipação do estudante no seu contexto de
aprendizado, pois é preciso que ele mobilize
a totalidade ou parte de seus recursos cognitivos e afetivos
para enfrentar uma família de situações complexas e cons-
truir novos esquemas de pensamento(16).
Levantamento bibliográfico realizado em 2009 nas ba-
ses de dados LILACS, MEDLINE, BDENF e SciELO, indexadas
à Bireme, não se encontrou muitos estudos que abordam
o ensino dos conteúdos atitudinais. A grande maioria das
pesquisas realizadas nos últimos anos aponta para a for-
mação de pessoas que sejam críticas e reflexivas, autôno-
mas e capazes de responder às diferentes demandas de
saúde, aspectos estes que têm como base o texto das DCNs,
porém ainda são poucas as iniciativas que evidenciam a
maneira como os cursos estão promovendo o ensino des-
tas competências.
Neste sentido, algumas questões surgem: qual a com-
preensão do docente acerca do ensino dos conteúdos ati-
tudinais? Como os docentes ensinam e avaliam a aprendi-
zagem dos conteúdos atitudinais? A fim de responder a
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OBJETIVO
Investigar o ensino dos conteúdos atitudinais minis-
trado por docentes de uma instituição pública na forma-
ção inicial do enfermeiro.
MÉTODO
Trata-se de uma pesquisa exploratória e descritiva, de
natureza qualitativa realizada na Escola de Enfermagem da
USP (EEUSP), com docentes envolvidos no ensino de Enfer-
magem e que participavam do Grupo de Apoio Pedagógico
(GAP), grupo este responsável pela reorientação curricular
do bacharelado em Enfermagem da Escola. O projeto de
pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa
(Processo nº 753/2008/CEP-EEUSP) e pela diretoria da EEUSP
(Processo nº 80/2008/CPq/EEUSP). Foram excluídos docen-
tes que não atendiam aos critérios de inclusão: pelo me-
nos um representante de cada área de conhecimento que
participava ativamente do GAP, que tinham experiência
mínima de dois anos no ensino de graduação e que con-
cordaram em participar da pesquisa. As áreas de conheci-
mento são Saúde do Adulto e do Idoso, Saúde da Mulher,
Saúde da Criança, Saúde Coletiva, Saúde Mental, Ética e
Administração em Enfermagem.
Em se tratando de pesquisa qualitativa, não foi pré-
estabelecido um número de sujeitos participantes, mas
foi considerado o critério de repetição dos dados para
finalização da coleta. Os dados foram coletados após as-
sinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
por meio de entrevista semi-estruturada, gravada, utili-
zando-se um roteiro composto pela caracterização dos
docentes e por questões abertas relacionadas ao ensino,
à avaliação dos conteúdos atitudinais e os desafios vi-
venciados no processo.
Os dados foram analisados utilizando-se a Análise de
Conteúdo(17), cujo método é desenvolvido a partir de uma
lógica de similaridade. Na análise de conteúdo foram con-
sideradas as significações do conteúdo e construídas as
seguintes categorias: o ensino dos conteúdos atitudinais
nas disciplinas ministradas, estratégias utilizadas para o
ensino dos conteúdos atitudinais, a avaliação dos conteú-
dos atitudinais e desafios no processo de identificação,
ensino e avaliação de conteúdos atitudinais.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
Participaram da pesquisa nove docentes, todos enfer-
meiros, com tempo de formação de 20 a 36 anos. O tempo
médio de atuação no ensino de graduação é de 18 anos
(mínimo 6 anos e máximo 25 anos). Dos anos de atuação
de ensino de graduação a média de tempo na EEUSP foi de
14,7 anos, tendo como mínimo 3 anos e máximo 25 anos.
Quanto à titulação, cinco são Livre-Docentes e quatro são
Doutores. Seis docentes realizaram algum curso de desen-
volvimento profissional no campo pedagógico, sendo que
quatro fizeram o curso de pedagogia universitária, pro-
movido pela Pró-Reitoria de Graduação da USP, e dois
realizaram cursos promovidos pela FIOCRUZ, pela Facul-
dade de Marília e pela Faculdade São Camilo. Dois docen-
tes mencionaram dificuldade de conciliar o tempo e um
busca leituras voltadas ao campo pedagógico.
O ingresso dos enfermeiros na docência se deu por in-
teresse pela área, por convite ou como ponte para a pes-
quisa. De modo geral, a maioria dos docentes (seis) se tor-
nou professor pelo interesse pela área, por gostar de ensi-
nar, pela busca de um desafio novo, como forma de conti-
nuar aprendendo e como projeto de vida. Os que se torna-
ram professor por convite, mencionaram que foram convi-
dados a ministrar aulas na graduação ou na pós-graduação
(três), na EEUSP e em outra instituição de ensino superior.
Outra forma de se tornar professor se deu em função de
ser ponte para pesquisa, uma vez que a docência foi de-
sempenhada como parte das atividades da pós-graduação.
Ficou evidenciado que não houve o preparo pedagógico
específico necessário para o exercício da docência no ensi-
no superior. Ressalta-se que embora seja esperado que o
curso de mestrado promova esse preparo, o que se verifica
é que este preparo é ainda incipiente, uma vez que poucos
alunos realizam disciplinas de pós-graduação voltadas à
formação pedagógica, pois a ênfase no mestrado continua
na formação para a pesquisa.
Como o início da docência não ocorreu com o devido
preparo pedagógico, tal aspecto pode contribuir para que
as ações sejam centradas no fazer conforme modelos
construídos pela relação com seus antigos professores e,
assim, o trabalho ocorre de forma individual e individuali-
zada, deixando a critério do próprio docente o exercício do
aprender a ser docente. Este dado corrobora que o
pressuposto institucional é o de que, por dominar a área
relacionada à disciplina, o profissional já possui em si a
competência para se tornar num docente. Esse ideário faz
parte de um senso comum disseminado que sustenta que
basta dominar o conteúdo para reunir em si condições su-
ficientes para ser dele um transmissor e que, nesse con-
texto, ensinar é dizer um conteúdo a um grupo de alunos
reunidos em sala de aula(18).
O ensino dos conteúdos atitudinais nas disciplinas
ministradas
Para a maioria dos docentes entrevistados (sete), os
conteúdos programáticos das disciplinas não explicitam o
ensino dos conteúdos atitudinais. No entanto, apontam que
tais conteúdos são diluídos nos demais conteúdos ou em
outras disciplinas ou são trabalhados em outro momento,
à exceção de dois docentes que disseram que os conteú-
dos atitudinais são o foco da sua ação, porém fica eviden-
ciado que estes são trabalhados de forma pontual e é da
iniciativa individual do docente a mobilização destes con-
teúdos, por meio do compromisso que o mesmo tem com
o seu papel de formador. Ocorrendo o ensino de forma
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pontual, os temas que emergem apontam para respeito;
postura; atitudes em relação ao trabalho e à instituição;
conceitos relacionados a valor e justiça; afetividade tera-
pêutica, identidade do enfermeiro e ética do enfermeiro.
Além disso, algumas disciplinas abordam temas relativos
aos fundamentos da ética, código de ética dos profissio-
nais de enfermagem, bioética; comunicação terapêutica;
relacionamento interpessoal e de grupos; comportamento
do aluno na relação com o paciente, com a instituição de
saúde e com a escola. Conforme aponta um docente, os
conteúdos são ensinados para que o aluno aprenda a cui-
dar, para que possa compreender a dor alheia e para a apre-
ensão do sujeito integral. Contudo, houve críticas ao ensi-
no na Escola ser focado na dimensão técnica e teórica, uma
vez que em algumas disciplinas a parte atitudinal não é ex-
plicitada como um conteúdo programático e assim fica a
critério de cada professor abordá-la. Tal aspecto precisa ser
considerado, uma vez que como a Escola aprovou o novo
Projeto Político Pedagógico(19), construído em matriz inte-
grativa este se torna um desafio a ser considerado no ensi-
no do bacharelado em Enfermagem e não somente isso,
mas também no acompanhamento da aprendizagem do
estudante por meio do desenvolvimento de instrumentos
que permitam apreender tal fenômeno.
Estratégias utilizadas para o ensino dos
conteúdos atitudinais
Identificou-se que os docentes desenvol-
vem ações individuais para mobilizar os es-
tudantes para a aprendizagem dos conteú-
dos atitudinais. Neste processo, na ação do
docente são apresentados limites e possibili-
dades. Os limites para essa mobilização es-
tão relacionados: ao pouco preparo do do-
cente no campo pedagógico, à dificuldade para estar dis-
ponível para o aluno, seja por falta de tempo ou de priori-
zação de outras atividades; ao fato das aulas serem
centradas nos conteúdos e não no estudante; à necessida-
de do professor ser ao mesmo tempo um pesquisador, o
que lhe acarreta grandes responsabilidades para respon-
der às demandas advindas da Universidade. De modo ge-
ral, todos os docentes apresentaram possibilidades existen-
tes para a mobilização de conteúdos atitudinais em que
são utilizadas tanto estratégias mobilizadoras quanto ati-
tudes mobilizadoras e estas variam conforme o local em
que o aluno se insere, ou seja, na sala de aula e no campo
de prática. Ficou explícito que as estratégias sozinhas não
bastam, pois é necessário que a atitude do docente corro-
bore o que está sendo proposto para que o estudante con-
siga compreender o objetivo daquela ferramenta pedagó-
gica. No que se refere às estratégias mobilizadoras  utiliza-
das na sala de aula foram citados o uso de filmes, jogos,
músicas, estudos de caso, vivências, dramatizações, leitu-
ras prévias de textos, além dos exemplos pessoais. As ati-
tudes mobilizadoras são trabalhadas, por sua vez, tendo
como foco o aluno e a sua relação com o outro, seja em
sala de aula (maneira como cada aluno realiza as ativida-
des em grupo, o seu compromisso ao realizar a atividade
proposta e até a sua freqüência em aula), seja em campo
de prática (discussão de temas específicos como valores,
ética, respeito e justiça). Para isso, as próprias situações
vivenciadas no cuidado ao paciente são problematizadas e
ressignificadas na medida em que as atitudes de respeito,
empatia, compromisso, escuta e reflexão sobre a própria
ação são consideradas no ato educativo. É consenso geral
dos docentes que o campo de prática constitui momento
impar e fértil para trabalhar conteúdos atitudinais. As ati-
tudes do docente como facilitador do processo de aprendi-
zagem expressam-se pela busca de maior aproximação com
o aluno, pela conversa aberta, pelo próprio exemplo de vida
profissional e pelas oportunidades criadas que possibilitam
ao aluno expressar suas dúvidas e os seus sentimentos. Na
síntese, apreende-se dos conteúdos analisados que a ação
do docente tem como foco alcançar resultados esperados
de aprendizagem que possibilitem aos estudantes: refleti-
rem sobre sua ação, tornarem-se profissionais críticos e
reflexivos, adquirirem os conhecimentos científicos neces-
sários para o bom desenvolvimento do cuidado, adequa-
rem-se à cultura da profissão e da instituição de saúde,
serem capazes de trabalhar em grupo, cooperando com a
equipe de saúde e que, mesmo assim, saibam identificar o
seu papel enquanto enfermeiro no campo em
que se insere. As iniciativas utilizadas possi-
bilitam a aproximação do estudante em situ-
ações concretas, de fazê-lo pensar seu papel
e seus fazeres como enfermeiro, de vivenciar
e praticar os conteúdos atitudinais e, então,
aprendê-los(13). Contudo, as estratégias não
são simples de utilizar. Os docentes apontam
para um grande desafio que é o de quebrar
um paradigma e aproximar-se do aluno, físi-
ca, social, cultural, psicológica e emocionalmente. Devido
à valorização dos conceitos e dos procedimentos discrimi-
nada pelo currículo, os conteúdos são apresentados de for-
ma fragmentada e pontual, o que dificulta a percepção das
características que configuram o estudante e o seu proces-
so de aprendizado.
A avaliação dos conteúdos atitudinais
Foi evidenciado por todos os participantes da pesquisa
a grande dificuldade para realizar a avaliação de conteú-
dos atitudinais. Tais dificuldades são expressas pela falta
de clareza sobre o que avaliar, pela falta de instrumentos
específicos, pelo pouco tempo com os estudantes, pela
valorização dos conteúdos factuais e procedimentais, pela
necessidade de novas estratégias. Para tanto, e para supe-
rar esses obstáculos, os docentes mencionaram a necessi-
dade de novas estratégias e de instrumentos para avaliar a
mobilização dos conteúdos atitudinais nos estudantes, sen-
do esta também uma grande tarefa, pois é preciso com-
preender tais conteúdos para, só então, elaborar formas
de apreendê-los nos alunos. Neste sentido, por não fazer
parte do conteúdo da disciplina e pelo ensino ocorrer por
iniciativa individual somente aspectos de atitudes quanti-
É consenso geral dos
docentes que o campo
de prática constitui
momento impar e fértil
para trabalhar
conteúdos atitudinais.
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ficáveis são avaliados tais como: cumprimento de horário
e de normas, uso de uniforme, postura, participação nas
atividades, atitude pró-ativa, responsabilidade, compromis-
so. Para isso, a avaliação tem caráter objetivo e subjetivo.
De forma objetiva são avaliados o uso de uniforme, cum-
primento de horários e normas, elementos estes presentes
em fichas e roteiros de avaliação. De forma subjetiva, os
docentes verificam o comportamento e a postura do estu-
dante nos momentos das atividades, principalmente nas
atividades teórico-práticas, nas relações do estudante com
o próprio docente, com os colegas, com a equipe de saúde,
com a instituição e com os pacientes e familiares. Apreen-
deu-se ainda que é avaliada a participação do estudante
nas aulas e atividades, bem como no seu próprio processo
de aprendizagem, expressos por meio do diálogo com o
tema e com o docente, das suas reflexões e vivências em
situações preparadas pelo docente e até pelo seu processo
de tomada de decisão. Quando a investigação pairou so-
bre a forma como é conduzida a avaliação, os docentes
demonstraram que tão difícil quanto mobilizar os conteú-
dos atitudinais nos estudantes é avaliá-los.
A avaliação dos conteúdos atitudinais difere sobrema-
neira da dos conteúdos factuais e procedimentais, pois
“seus componentes cognitivos, condutuais e afetivos são
consideravelmente complexos para determinar o grau de
aprendizado de cada aluno. A fonte de informação para
conhecer os avanços nas aprendizagens de conteúdos ati-
tudinais será a observação sistemática de opiniões e das
atitudes nas atividades”(13). Para compreender a apropria-
ção feita pelo aluno deve-se avaliá-lo nos momentos em
que realiza suas atividades acadêmicas junto aos colegas e
aos docentes, como se porta em situações não esperadas e
no modo como articula os conteúdos cognitivos, afetivos,
morais, éticos e normativos.
Desafios no processo de identificação, ensino e avaliação
de conteúdos atitudinais
Encontraram-se como desafios a serem superados no
desenvolvimento dos conteúdos atitudinais fatores relati-
vos a todos os participantes do processo de ensino-apren-
dizagem: instituição, docentes e estudantes. Quanto aos
desafios relativos à instituição, foi mencionado o excesso
de atividades burocráticas e acadêmicas (três) voltadas a
assuntos internos e pesquisa que consomem o tempo dis-
ponível dos docentes. Foi apresentado também que é dada
pouca relevância aos conteúdos atitudinais na instituição
e que o ensino de graduação é menos valorizado quando
comparado à pós-graduação e à pesquisa. Os docentes ex-
puseram que a especialização e a departamentalização do
ensino na instituição dificultam a continuidade do proces-
so de ensino-aprendizado do estudante de graduação de
enfermagem. Quanto aos fatores relativos aos docentes foi
apresentada a falta de capacitação pedagógica (cinco do-
centes). Dos conteúdos pôde-se apreender que o entrave
quanto ao desenvolvimento do docente no campo peda-
gógico reside no fato de não haver uma compreensão clara
dos conteúdos atitudinais a serem ensinados e, portanto,
dificuldade em mobilizar os estudantes para tais conteú-
dos (seis). Os docentes relataram que a falta de tempo para
dispor aos estudantes e os encontros pontuais com os
mesmos (quatro) são fatores que dificultam, visto que ne-
cessitam conhecer melhor os estudantes, suas característi-
cas e expectativas. A atuação em turmas grandes, de oiten-
ta alunos, é outro obstáculo referido no desenvolvimento
dos conteúdos atitudinais (dois). Os desafios relativos aos
estudantes abrangem basicamente sua participação no pro-
cesso de aprendizagem tais como resistências às normas e
regras, descompromisso com a aprendizagem, falta de tem-
po que o aluno dispõe para si mesmo, para refletir sobre
seu aprendizado e amadurecer seus conhecimentos e o
comportamento inadequado em sala de aula como sair a
todo instante, chegar atrasado, atender ao celular, com-
portamentos que atrapalham o desenvolvimento da aula.
CONSIDERAÇÕES FINAIS
A pesquisa mostrou que os docentes estão empenha-
dos em ensinar os conteúdos atitudinais na formação do
enfermeiro, embora a iniciativa seja individual e em situa-
ções pontuais. Reconhecem que há falta de preparo peda-
gógico para trabalhar tais conteúdos e para compreender
o que deve ser ensinado aos alunos, visto que não é explí-
cito nos conteúdos programáticos das disciplinas. Pode-se
supor que é mais fácil ensinar conteúdos científicos,
procedimentais e conceituais. O atitudinal, por sua vez, é
mais complexo e requer que os docentes tenham consen-
so do que seriam atitudes a serem desenvolvidas para, a
partir disso, desenvolvê-las como objetivos de aprendiza-
gem no curso de graduação e construir instrumentos ade-
quados de avaliação. É preciso  também se aproximar do
estudante e conhecê-lo, o que requer maior tempo dispo-
nível para o estudante. Entretanto, esses obstáculos não
parecem intransponíveis. Há manifestações docentes que
mostram conscientização para ultrapassar esses desafios,
reconhecendo as oportunidades de ensino dos conteúdos
atitudinais nos seus encontros com os estudantes.
O novo currículo do bacharelado em Enfermagem, a ser
implantado em 2010, construído no diálogo e de forma arti-
culada com os docentes das diferentes áreas de conhecimen-
to, busca superar o modelo de fragmentação disciplinar dos
conteúdos necessários à formação inicial do enfermeiro. Têm-
se como grande desafio da gestão do curso, o acompanha-
mento da aprendizagem dos estudantes para que os conteú-
dos de natureza conceitual, procedimental e atitudinal,
explicitados nos programas de aprendizagem dos módulos do
novo currículo, sejam efetivamente ensinados e avaliados.
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